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Sammendrag 

Vi har sett på hvordan de fire største implantatprodusentene på det norske markedet 

presenterer produktene sine for potensielle kunder gjennom pasientbrosjyrer. Målet med 

oppgaven var å få en oversikt over om informasjonen er forståelig for ufaglærte, om 

brosjyrene samsvarer med pasientens behov og om informasjonen er tilstrekkelig til å kunne 

fatte en informert beslutning. For å finne svar på dette, har vi sett på pasientbrosjyrene til 

disse fire produsentene, lest gjennom relevante forskningsartikler og sett på aktuelle lover. Fra 

hver brosjyre har vi plukket ut noen påstander, og deretter fordelt dem i åtte kategorier. 

Senere har vi drøftet disse ut fra et etisk perspektiv, med god hjelp fra artiklene og 

pasientrettighets- og helsepersonelloven. Vi har konkludert med at brosjyrene er mangelfulle 

på flere områder og skaper en urealistisk forventning hos leseren. Informasjonen som fremgår 

er ikke tilstrekkelig for å ivareta pasientens integritet og autonomi. Brosjyrene bør, dersom de 

skal anvendes kun brukes som et supplement til informasjon.  
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Forord 

Da vi skulle velge tema for masteroppgaven, var valget enkelt. Protetikk har hele tiden vært 

det det faget som begge har hatt mest interesse for, og samtidig det vi synes er morsomst å 

arbeide med i klinikken. Vi valgte å skrive om tannimplantater, fordi det er en svært aktuell 

del av utviklingen nå, og noe vi hadde lyst å lære mer om.  

 

Vi vil gjerne benytte anledningen til å takke veilederen vår Prof. Dr. Odont. Asbjørn Jokstad 

på Universitetet i Tromsø. Du har bidratt med god veiledning og presise tilbakemeldinger. Vi 

er imponert over ordenssansen din og ditt engasjement for faget! Det har vært til stor 

motivasjon for oss under skrivingen.  

 

Tromsø, 30.04.2014 

Line Kalstad Aronsen og Marianne Lund 
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Innledning 
I denne oppgaven ser vi på hvordan de fire største implantatprodusentene på det norske 

markedet presenterer produktene sine for potensielle kunder gjennom pasientbrosjyrer. 

Produsentene kommer med en rekke påstander som fremmer implantatbehandling. For vår del 

har det vært uaktuelt å prøve og bevise eller motbevise disse påstandene, fordi det hadde gjort 

oppgaven alt for omfattende. Vi har begrenset oss til å vurdere om informasjonen er forståelig 

for ufaglærte, om brosjyrene samsvarer med pasientens behov og om informasjonen er 

tilstrekkelig til å kunne fatte en informert beslutning. Derfor har vi valgt problemstillingen 

Markedsføring av tannimplantater – et etisk perspektiv. For å finne svar på problemstillingen, 

har vi nøye gjennomgått pasientbrosjyrene til de fire største implantatprodusentene på det 

norske markedet1, 2, 6, 7, 8, 9, 12, 13. Tidligere forskning på området er gjennomgått, hvor vi i 

hovedsak har fokusert på artikler om pasientautonomi11, viktigheten av informert samtykke11 

og pasientens subjektive behov for behandling10. I tillegg har vi undersøkt hvilke rettigheter 

pasienten har ifølge pasientrettighetsloven4 og hva som forventes av oss i 

helsepersonelloven5.  

Vi mener temaet er interessant, fordi det vil gi et bilde på i hvilken grad produsentene 

vektlegger pasientens integritet og autonomi.  

Pasientene får stort sett tilgang til brosjyrene gjennom tannlegen sin, enten direkte eller som 

lesestoff i venterommet. Vi har fundert på om tannlegene virkelig har oversikt over hva som 

står i brosjyrene, og om dette er noe de kan stå inne for. Imidlertid valgte vi ikke å sende ut en 

enquete, da vi anså at sannsynligheten for høy svarprosent ville være liten. 

I konklusjonen benytter vi anledningen til å komme med forslag til hvordan vi som tannleger 

kan bruke pasientbrosjyrene aktivt for å opplyse pasienten på best mulig måte uten å bygge 

opp urealistiske forventninger.  

Material og metode 
Vi har valgt å gjennomføre en litteraturstudie for å belyse den aktuelle problemstillingen. 

Litteraturen som vi har brukt har blitt innhentet direkte fra implantatprodusentene og 

søkebaser for artikler, da primært www.pubmed.com .  

Etter henvendelse fikk vi tilsendt siste generasjon pasientbrosjyrer fra de fire største 

produsentene av tannimplantater på det norske og det internasjonale markedet; Straumann 
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(Sveits), Biomet 3i (USA), Nobel Biocare (Sveits) og Dentsply / Astra Tech (USA). 

Produsentene har blitt valgt ut fra markedsandelen i Norge som de representerer, som er 

anslått til 95 % (Jokstad, personlig meddelelse).  

Pasientbrosjyrene ble gjennomgått i sin helhet av forfatterne, som leste gjennom og plukket ut 

påstander hver for oss. Deretter har vi hatt en felles gjennomgang og kommet frem til 

relevante påstander som vi mener bør belyses i oppgaven. Alle påstander har blitt hentet ut i 

sin helhet fra pasientbrosjyrene og blir presentert som direkte sitat i resultatdelen av 

oppgaven.  

Resultat 
Totalt har vi gjennomgått åtte forskjellige pasientbrosjyrer1, 2, 6-9, 12, 13. En rekke påstander fra 

pasientbrosjyrene kunne kategoriseres i åtte ulike dimensjoner som vi vilkårlig har betegnet 

som: livskvalitet, estetikk, behov, funksjon, produktkvalitet, holdbarhet/varighet, 

behandlingsprosedyrer og konvensjonell behandling versus implantat.  

Livskvalitet 

I denne kategorien finner vi utsagn som går på psykisk og fysisk velvære relatert til 

tannimplantater. Flere av produsentene beskriver ubehageligheter for protesepasienter når 

det gjelder uttale av ord og usikkerhet på hvorvidt protesen sitter tilstrekkelig fast. Det 

belyses også at pasienter ikke lengre kan spise hva de selv ønsker. De oppfordres til å 

anskaffe tannimplantater, da det vil gjøre at de kan smile naturlig igjen, spise hva de ønsker 

og nyte livet til det fulle. Flere av brosjyrene inneholder pasientfortellinger, der pasienten 

selv forteller at vedkommende har fått et enklere liv med bedre selvtillit.  

- «Nyt livet til tross for manglende tenner og si ja til tannimplantater14  

- «Dentale plater, som ofte er nødvendige ved konvensjonelle tannproteser, kan forårsake 

vonde trykkpunkter og annet ubehag. Er protesen festet til tannimplantater er ikke disse 

platene nødvendige. Derfor kan pasientene føle seg vel når de snakker, smiler og spiser»15 

- «Hvorfor velge tannimplantater?...Bevarer smilet ditt»16    

- «Vakre, naturlige tenner gjør at vi føler oss vel. De gjør at vi kan nyte all slags mat. Og de 

gjør at vi kan føle oss selvsikre der vi naturlig behøver det - hjemme, på jobben og ellers i 

vårt sosiale liv. Men spesielt gir det en tryggheten på seg selv.»17 
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- «I dag får tusenvis av mennesker hjelp til å bedre livskvaliteten gjennom 

tannrestaureringer. Vi vil gjerne informere deg om de mange alternativene som finnes, og 

hvordan du kan ta det første skrittet mot et naturlig smil.»18 

- «Det er mange grunner til at man kan miste tennene – alt fra uhell og sykdom til dårlig 

munnhygiene. Noen har svake tenner fra fødselen av. Uansett årsak kan de umiddelbare 

konsekvensene ha en negativ innvirkning på livskvaliteten. Man kan ikke lenger spise det 

man vil. Man blir oppmerksom på den fysiske fremtoningen og slutter å le og smile 

spontant.»19 

- «Ved å lukke et mellomrom så snart som mulig legger du et godt grunnlag for et bedre liv 

med bedre livskvalitet der du kan se best mulig ut og føle deg vel»20 

- «Å mangle alle tenner kan redusere livskvaliteten betraktelig»21 

- «Pasienter forteller at den største fordelen med implantatstøttede tannerstatninger er at 

selvtilliten og selvfølelsen gjenopprettes.»22 

- «Personer med faste, gode tannerstatninger føler seg komfortable og sikre, det ser naturlig 

ut, og de har god livskvalitet»23 

- «En hvilken som helst manglende tann kan påvirke livskvaliteten din negativt, og skade 

tann- og munnhelsen»24 

- «Tannimplantatbehandling kan gjenoppbygge pasientens naturlige utseende, selvtillit og 

evnene til å spise det man vil»25 

- «Med dagens moderne dentale løsninger kan du få fornyet livskvalitet med sterke tenner 

som ser og føles naturlige ut»26 

- «Attraktive, sunne tenner spiller en viktig rolle for den generelle helsen og følelse av 

velvære. Du ser og føler deg sikker når du smiler og ler sammen med venner og familie. 

Sterke tenner gjør at du kan spise favorittmaten din, og ellers har et sunt kosthold.»27 

- «Heldigvis kan moderne dentale løsninger gi deg det gamle livet ditt tilbake»28 

- «Alle disse løsningene kan gi deg vesentlig bedre livskvalitet. Du kan tygge og snakke 

uproblematisk, de føles mer behagelige og gir deg større selvtillit, og du kan spise hva du 

vil.»29 

- «Attraktive og sunne tenner spiller en viktig rolle for den generelle helsen og følelsen av 

velvære. Du føler deg selvsikker og kan smile og le sammen med venner og familie - når 

som helst og hvor som helst.»30 

 7 



- «Hvis du mangler tenner eller har tannprotese, kan du få bedre livskvalitet med 

implantatbehandling»31 

- «Tannimplant kan gi deg mange viktige fordeler sammenliknet med andre typer 

behandling:… - Bedre livskvalitet: du får et naturlig og vakkert smil. Implantater er like 

lettstelte som naturlige tenner»32 

Estetikk 

I denne kategorien har vi plassert påstander som kan relateres til de estetiske egenskapene til 

tannimplantater. Dette legges stor vekt på i alle brosjyrene. Produsentene kommer med utsagn 

som at tannimplantater ser mest naturlig ut, at man kan smile trygt og at implantatene dermed 

gir bedre selvtillit. De skriver også at implantater bidrar til et ungt utseende, ved å stimulere 

benvev. 

- «Tannimplantater ble utviklet for å tilby pasienter en pålitelig løsning, samt at det skulle se 

naturlig ut»33 

- «Hvorfor velge tannimplantater?…Bevarer smilet ditt»34 

- «I tillegg ser en implantatstøttet tannprotese naturlig ut»35 

- «TANNIMPLANTATER: En langsiktig estetisk løsning»36 

- «Fordelene ved tannimplantater:… - Bevarer et ungt utseende»37 

- «Fargenyansen og fasongen tilpasses dine naturlige tenner slik at man ikke kan se 

forskjell»38 

- «Et attraktivt smil reflekterer en sunn livsstil»39 

- «Fysiske endringer i ansiktet er også et vanlig resultat.» 

- «Hvorfor velge tannimplantat?… Bidrar til å forhindre nedbrytning av ben, slik at ansiktet 

bevarer sine naturlige konturer»40  

- «Du får et naturlig og vakkert smil»41 

- «Du kan ganske enkelt være sikker på at tennene ser naturlige ut, slik at du kan smile 

trygt»42 

- «Feste av tannimplantat i kjevebenet stimulerer benvev og gommer, og sikrer et vakkert, 

estetisk resultat, som bevarer ansiktets utseende»43 

- «Så snart kjevebenet er fullt utviklet vil et implantat være en estetisk løsning som holder på 

lang sikt»44 
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- «Den nye tannen er nå ferdig, og det er praktisk talt umulig å se forskjell på dine egne 

tenner og den nye tannen»45 

- «Implantatbroen eller dekkprotesen er nå på plass. Den ser ut og fungerer som alminnelige 

tenner.»46 

- «Tannimplantater føles, fungerer og ser ut som dine egne naturlige tenner»47 

Behov 

I denne kategorien har vi plassert alle utsagn som går på indikasjonen for tannimplantater. 

Med det mener vi årsaken som ligger til grunn for å gå til anskaffelse av tannimplantater. 

Noen brosjyrer hevder dette er den beste løsningen for å lukke en hvilken som helst tannluke. 

Andre fokuserer heller på risikoen ved å unngå å lukke luken, for eksempel degenerasjon av 

ben og forflytting av nabotenner. Det er også nevnt at det å miste en tann kan utløse en 

kjedereaksjon hvor etter hvert alle tennene kan falle ut.  

- «Hvis det mangler bare en tann, er et tannimplantat og en helkeramisk krone ofte den beste 

løsningen»48 

- «Når en tann mangler vil de friske tennene flytte seg mot åpningen pga bentap, og påvirke 

hvordan tennene i over- og underkjeven møtes»49 

- «Hver eneste tann spiller en viktig rolle i å sikre at tennene ved siden av holder seg i riktig 

stilling, og at kjevebenet holder seg friskt»50 

- «Et tannimplantat er den optimale løsningen for alle som mangler en eller flere tenner»51 

- «En krone montert på et implantat er det beste valget dersom du mangler en tann i over- 

eller underkjeven. Med dette tannimplantatet kan du spise, le og smile naturlig.»52 

- «Dersom du mangler alle tennene i over eller underkjeven, er tannimplantater den rette 

løsningen»53 

- «Behovet for å erstatte en manglende tann, kan skyldes en ulykke eller fordi det manglet 

anlegg for tannen fra fødselen av»54 

- «For å forebygge bentap og feil tann- og kjevestilling, bør et mellomrom mellom tenner 

behandles så raskt som mulig»55 

- «Manglende tenner kan og bør erstattes. Årsaken er at alle mellomrom i tannrekken kan 

utgjøre et potensielt problem for tannhelsen din i det lange løp. Faktisk kan en eneste 

manglende tann føre til tap av flere tenner og til slutt gi en endring i ansiktsuttrykket 

ditt.»56 
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- «Tannimplantater sikrer at kjevebenets funksjon bevares og hindrer ytterligere bentap. 

Dette reduserer risikoen for at flere eller alle tennene etterhvert faller ut.»57 

- «Dette svekker de omkringligende tennene slik at de også kan falle ut. Kort sagt kan tapet 

av en enkelt tann utløse en kjedereaksjon som kan føre til mer permanent, uopprettelig 

fysisk skade, hvis den ikke behandles/erstattes.»58 

- «Fordeler ved behandling med tannimplantat… Minimalt med bentap og dermed et naturlig 

utseende… Like lettstelte som naturlige tenner… Langsiktig løsning… Mulige 

kostnadsbesparelser»59 

Funksjon 

I denne kategorien inkluderer vi påstander som kan knyttes opp mot funksjon. Med funksjon 

mener vi hvordan tannimplantater oppfattes i munnen av pasienten og  hvordan et implantat er 

sammenlignbart med en naturlig tann. For eksempel hevder produsentene at tannimplantat 

både føles og fungerer som din naturlige tann og pasienten kjenner ingen forskjell på 

implantat og egen tann. Ord som går igjen i denne kategorien er naturlig, stimulere, stabilt og 

sunt.  

� ”Titan er et grunnstoff som lett integrerer i kjevebenet og danner et solid fundament for en 

varig og stabil forankring av en enkelt tann eller bro” 60.  

� ”Med konvensjonell metode må friske nabotenner slipes ned for å feste broen. Dette 

resulterer i tap av naturlig tannoverflate. Fordi en bro ikke overfører tyggekraft til 

kjevebenet, kan kjevebenet trekke seg tilbake”. 61 

� ”Forskning viser at tannimplantatenes vevsvennlige overflate faktisk stimulerer den 

nødvendige fusjonen med benet”. 62 

� ”Det føles og fungerer som naturlige tenner”. 63   

� ”Fungerer som den naturlige tannen din. Du kjenner ingen forskjell”. 64 

� ”Gir stabilitet og komfort uten behov for justeringer etter plassering”. 65 

� ”Fungerer som de naturlige tennene dine”. 66  

� ” Tannimplantat kan gi deg mange viktige fordeler sammenliknet med andre typer 

behandling: Bedre helse – bedre tyggefunksjon gir sunnere mage”. 67 

� ”Tale- og tyggeevnen kan hemmes dersom man mangler flere tenner”. 68 
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� ”For en hel, permanent bro, installeres flere implantater som danner et fast fundament. 

Fordi implantatene festes i kjevebenet stimulerer de benvevet slik at både bennivå og 

utseende holder seg sunt og friskt”.69 

� ”Tannimplantat fungerer som en tannrot, et stabilt fundament for en erstatningstann, slik at 

du kan være trygg når du snakker, spiser eller smiler”.70 

� ”Tannimplantater føles, fungerer og ser ut som dine egne naturlige tenner”. 71 

Produktkvalitet 

I denne kategorien inkluderer vi påstander som kan relateres til kvaliteten på produktet, altså 

implantatet. Med kvalitet menes blant annet retensjon, stabilitet og tilhelingsevne. For 

eksempel hevder produsentene at deres implantat har redusert tilhelingstid og at implantater 

har en høy overlevelesesrate.  Videre nevnes ord som problemfri løsning, mest vellykket, 

komfortabel, pålitelig og optimal løsning. 

� ”Tannimplantater er utviklet for å være en permanent løsning”. 72 

� ”Langtidsstudier har vist at Straumann-implantater har en overlevelsesrate på opptil 

98%”. 73 

� ”Excellent success rate – more than 95% over a ten year period”. 74 

� ”Unique patented implant surface for reduced healing time”. 75 

� ”Tannimplantater er godt kjent som den mest vellykkede metoden for moderne 

tannerstatninger. Implantater og moderne tannrestaureringer som settes inn, er vanskelig å 

skille fra naturlige tenner. 76 

� ”Kroner, broer eller proteser sitter godt festet til tannimplantater. Dette eliminerer noen av 

de vanligste problemene ved tradisjonelle tannerstatninger: dårlig tilpasning, irritert 

tannkjøtt, små talefeil som for eksempel lesping og nedsatt smak. Implantater er derfor en 

estetisk, komfortabel, pålitelig og problemfri løsning”. 77 

� ”Sannsynligheten for at et implantat er fullt funksjonelt etter 10 år er større enn 90%”. 78 

� ”Sjansene for å lykkes er praktisk talt like store for både eldre og yngre pasienter”. 79 

� ”Når implantatene er plassert, kan de ikke kjennes”. 80 

� ”For å erstatte alle tennene med en fast bro setter man inn flere tannimplantater, og de nye 

tennene får et sikkert og godt feste”. 81 

� ”Et tannimplantatsystem fra astra tech implant system er den optimale løsningen for 

permanent erstatning av en eller flere tenner”. 82 
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� ”Et utmerket eksempel på dette er OsseospeedTM, en fluorid-modifisert overflate på 

implantatet, som både gir økt benmengde og raskere tilheling. Denne patenterte 

innovasjonen gjør at enda flere mennesker har mulighet til å få tannerstatninger som føles, 

fungerer og ser ut som naturlige tenner”. 83 

� ”ASTRA TECH Implant System TM  er utviklet ved hjelp av biologiske og biomekaniske  

prinsipper. Det er et av de få implantatsystemer i verden som blir støttet av omfattende 

klinisk og vitenskapelig dokumentasjon”. 84 

� ”Osseospeed TM , en fluormodifisert overflate på implantatet som genererer mer ben og 

som fremskynder helingsprosessen”. 85  

Holdbarhet / Varighet 

I denne kategorien inkluderer vi påstander som omtaler hvor lenge det er sannsynlig at 

implanter sitter forankret i kjevebenet. Altså hvordan er varigheten på et implantat. For 

eksempel hevdes det at implantater kan vare i mange år som regel livet ut og at de nyeste 

protetikk og implantatløsningene er svært holdbare. Ord som nevnes er varig løsning, 

pålitelighet, holdbare og forutsigbart. 

� ”Uansett årsak til tannmangel er tannimplantater en enkel, velprøvd og varig løsning for å 

erstatte tapte tenner”. 86 

� ”Den stabile retensjonen ved tannrestaureringer og implantatstøttede tannerstatninger gir 

praktisk talt samme følelse, pålitelighet og varighet som naturlige tenner”. 87 

� ”Hvis du har god tannhygiene som omfatter jevnlige tannlegebesøk, og godt stell hjemme, 

kan implantatene vare i mange år, som regel livet ut”. 88 

� ”Sist men ikke minst: du får faste og varige tenner”. 89 

� ”Et tannimplantat gir et pent, varig resultat. Implantatet stimulerer faktisk benvevet, og 

bidrar til friske gommer og tannkjøtt rundt den nye tannen”. 90 

� ”I tillegg til at det ser ut som og føles som egne tenner, er implantatstøttede proteser og 

broer en stabil og varig løsning”.91 

� ”Komfortable løsninger som varer. De nyeste protetikk- og implantatløsningene er svært 

holdbare. De er mer stabile, mer komfortable og mer funksjonelle enn gamle, tradisjonelle 

tannrestaureringer”. 92 

� ”Uansett omfatning på arbeidet eller type av implantat, kan du stole på at tennene vil holde 

seg på plass i lang tid fremover”. 93 
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� ”Når det skal lages en bro, setter man inn to til fire implantater. Denne løsningen påvirker 

ikke pasientens egne tenner. Dessuten vil broen holde i mange år, uansett hvilken tilstand 

resten av tennene er i”. 94 

� ”Utformingen av overflaten på ASTRA TECH Implant System TM  gjør at tilhelingstiden 

blir kortere, mindre tid i behandlingsstolen for deg som pasient, og vissheten om et 

forutsigbart varig og estetisk resultat som bare år med vitenskapelig forskning kan gi”. 95 

Behandlingsprosedyrer 

I denne kategorien inkluderer vi påstander som kan relateres til innsetting av et implantat før, 

under og etter behandling. I pasientbrosjyrene finner vi generelt lite informasjon om selve 

behandlingen. Av det som står nevnt hevdes det blant annet at det er sjeldent med 

komplikasjoner etter implantatbehandling. Ord som brukes er minimal risiko, uten problem, 

enkelt inngrep og sjelden komplikasjoner. 

� ”Med nøye planlegging og gjennomføring fullføres behandlingen uten problemer og med 

minimal risiko”96.   

� ”Er implantatbehandling ubehagelig eller smertefull? Nei, implantatene plasseres normalt 

med lokalbedøvelse. Plasseringen av implantatet medfører minimalt med  ubehag for 

pasienten”. 97 

� ”Når du har bestemt deg for et tannimplantat, får du en løsning som er spesialtilpasset dine 

behov og din helsetilstand, samt mengde/kvalitet på kjevebenet”. 98 

� ”Ved et enkelt inngrep under lokalbedøvelse opereres tannimplantatet inn i kjevebenet”. 99 

� ”Det oppstår sjelden komplikasjoner etter at et tannimplantat er satt inn- behandlingen er 

som regel ren rutine”. 100 

� ”Under normal conditions, the healing process can take as little as 6 weeks”. 101 

Konvensjonell behandling versus implantat 

I denne kategorien inkluderer vi påstander som indikerer at implantatbehandling er å 

foretrekke fremfor konvensjonell protetisk behandling. Med konvensjonell behandling mener 

vi protetisk behandling som ikke inkluderer implantatprotetikk. Produsentene har et stort 

fokus på at friske tenner ikke berøres eller skades. Ord som brukes er minimalt invasive, 

friske tenner berøres/skades ikke, pålitelig og lettstelte.  

� ”Det er heller ingen risiko for at ytterligere bentap skal svekke nabotennene”. 102 
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� ”Erstatt en manglende tann: krone på implantat. Denne metoden påvirker ikke de friske 

tennene ved siden av”. 103 

� ”Tannimplantater har mange fordeler; Er minimalt invasive. De tilstøtende friske tennene 

berøres ikke. I motsetning til vanlige kroner og broer er det ikke nødvendig å slipe ned de 

tilstøtende naturlige tennene”. 104 

� ”Ved erstatning av manglende tenner har tannimplantat vist seg å være den mest avanserte 

og pålitelige løsningen”. 105 

� ”Ingen av de friske tennene påvirkes eller skades som ved enkelte andre 

tannerstatninger”. 106 

� ”Tannimplantat kan gi deg mange viktige fordeler sammenliknet med andre typer 

behandling: Bedre livskvalitet - du får et naturlig og vakkert smil. Implantater er like 

lettstelte som naturlige tenner. Bedre utseende – bidrar til å forhindre nebrytning av ben, 

slik at ansiktet bevarer sine naturlige konturer. Bedre helse – bedre tyggefunksjon gir 

sunnere mage ”. 107 

� ”Tannimplantater er erstatningstenner som ser ut som, føles som og fungerer som dine 

egne naturlige tenner, og de kan gi mange fordeler som: Man unngår å slipe ned friske 

nabotenner slik som man må ved tradisjonelle krone og bro prosedyrer. Hjelp til å beholde 

ansiktets utseende og kjevebenet. Slippe å bruke festemidler for proteser og hjelp til å 

unngå ubehag ved dårlig tilpassede proteser”. 108 

Diskusjon 
Diskusjonen har vi valgt å dele inn i to hoveddeler. I den første hoveddelen gjennomgår vi 

våre synspunkter og tanker rundt påstandene som fremgår i de ulike kategoriene. I den andre 

delen av diskusjonen drøftes pasientbrosjyrene helhetlig ved bruk av aktuell litteratur.   

Livskvalitet 

Påstandene i denne kategorien fokuserer hovedsakelig på at man får et bedre liv med 

tilsynelatende friske og vakre tenner. Vi er ikke i tvil om at dette kan stemme for noen 

personer. Mange vil nok ha stor glede av å kunne smile bredt igjen, spesielt dersom de har 

gått lenge med tannluker eller dårlige tenner i fronten. Men vil implantater gjøre deg 

lykkeligere? Vil de bevare smilet ditt og gjøre deg i stand til å le mer? Vi mener dette er 

sterke lovnader.  
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Vi reagerer også på en underliggende påstand om at det ikke lengre er akseptabelt å være 

tannløs. Synes hver og en av oss at det er skammelig å mangle en tann? Eller sett med andres 

øyne; er det vemmelig å snakke med mennesker som har tannluker? Vi har fått inntrykk av at 

hva som er ansett som akseptabelt, varierer sterkt med tanke på topografi, alder og 

sosioøkonomisk status. Vår erfaring er at ikke alle pasienter bryr seg om at de mangler en og 

annen tann, spesielt i sidesegmentene. Derfor er det veldig bastant å hevde at ”En hvilken som 

helst manglende tann kan påvirke livskvaliteten din negativt, og skade tann- og 

munnhelsen”24.  

Estetikk 

Produsentene lokker med implantater som vil bidra til et naturlig og vakkert smil. Etter vår 

mening består et naturlig smil av egne, friske tenner. Dermed blir tannimplantater 

forstyrrende i denne sammenhengen. De skriver at implantattennene ser naturlig ut og at 

ingen vil se forskjell på dem og egne tenner. Vi synes imidlertid det er uheldig å love 

pasienten for mye. Med nøye planlegging, en dyktig kirurg, tannlege og tanntekniker kan 

resultatet bli veldig bra, men samtidig bør ikke pasienten ha urealistiske forventninger.  

De hevder også at tannimplantater bidrar til et ungt utseende. Riktignok vil et tannimplantat 

bevare bennivået i denne regionen. Vi kan derfor si oss enig i at implantater motvirker 

destruksjonen av ben, hvilket ofte skjer på grunn av tanntap. Dette igjen kan resultere i 

innsunkne lepper og kinn, samt rynker som følge av dette. Selvfølgelig vil alvorligheten av 

disse konsekvensene variere veldig avhengig av hvor mange tenner som er tapt. Men vil 

tannimplantater bidra til et ungt utseende, eller vil de bidra til at vi eldes på like linje med 

andre med fullt tannsett? 

Én av produsentene skriver ”Et attraktivt smil reflekterer en sunn livsstil”39. Dette synes vi er 

en upassende påstand å komme med i en implantatbrosjyre. Når vi reflekterer over hva som er 

en sunn livsstil, tenker vi på et variert og sunt kosthold, god allmenn- og oral hygiene og en 

aktiv hverdag. Vår erfaring er at tanntap ofte er resultatet av det motsatte.  

Behov 

Flere produsenter hevder at tannimplantat er den optimale behandlingen om man mangler én 

eller flere tenner, men er det virkelig slik? Vi savner informasjon som går på egnethet, for 
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eksempel at det bør være nok plass i tannluken eller tilstrekkelig bennivå. En annen vesentlig 

faktor er at pasienten helst bør være røykfri.  

En av produsentene skriver at en manglende tann kan skyldes en ulykke eller fordi det 

manglet tannanlegg fra fødselen av. Vi mener det pyntes på sannheten når de unnlater å nevne 

vanlige årsaker, som dårlig oral hygiene, periodontitt og karies. Det kan være at de bevisst 

unngår å klandre pasienten selv, fordi de ønsker å opprettholde en vennlig tone.  

Flere av produsentene spiller også på faren for at tanntap kan gi endringer i ansiktet og 

funksjonen som følge av bentap, samt risikoen for at flere tenner går tapt. Det står at et 

mellomrom bør lukkes så raskt som mulig for å motvirke dette. Det mener vi er direkte 

skremselspropaganda!  

Funksjon 

Setningen ”føles og fungerer som naturlige tenner” er en gjenganger i alle brosjyrene. For oss 

er det særdeles viktig å få frem for pasientene at et implantat aldri vil kunne føles som en 

naturlig tann da det er et fremmedlegeme som plasseres i munnhulen på pasienten. 

Implantatet har ingen nervefiber innervering og kan derfor ikke ”føles” på samme måte som  

egne tenner. Vi mener det er feil å indikere for pasienten at de ikke kan kjenne forskjell på sin 

egen tann og et implantat. Hva gjelder funksjoner som mastikasjon og stimulering av 

kjeveben er et implantat en god erstatning for tenner som går tapt. Et implantat vil kunne heve 

funksjonsnivået spesielt i de tilfeller hvor pasienten mangler mange tenner. Det er imidlertid 

viktig å poengtere at funksjonen aldri kan gjenvinnes helt, spesielt ikke dersom man ser det ut 

i fra i et fysiologisk perspektiv.  

I de tilfeller hvor implantatbehandling går som planlagt og komplikasjoner ikke oppstår i 

etterkant er et implantat en stabil og komfortabel løsning. Det er imidlertid viktig å poengtere 

for pasienten at behov for regelmessige kontroller og etterjusteringer er nødvendig. Vi mener 

pasienten ikke har noen garanti for at justeringer i etterkant ikke er nødvendig. Da bør man 

heller ikke gi et inntrykk av at implantatbehandlingen er ferdig så snart implantatskruen og 

den protetiske løsningen som sitter oppå er på plass. Regelmessige kontroller og eventuelle 

justeringer, da spesielt av den protetiske løsningen, må gjennomføres regelmessig og i så måte 

kan behandlingen regnes som livslang. 
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Vi synes det er synd at produsentene vektlegger å snakke nedlatende om andre 

behandlingsmetoder for å fremme sin egen. Spesielt fordi implantater er en særdeles god 

løsning i veldig mange tilfeller. Det burde ikke være nødvendig å rette fokuset mot implantat 

versus annen behandling da produktet i seg selv er meget godt. En av påstandene i denne 

kategorien omhandler at implantat gir mange viktige fordeler sammenliknet med andre typer 

behandling deriblant bedre helse som følge av bedre tyggefunksjon. Hvorfor er det nødvendig 

å si sammenliknet med andre typer behandling? Når det gjelder bedre helse knyttet opp mot 

tyggefunksjonen så vil den være like god om pasienten får en bro eller et implantat. Er det 

riktig å gi pasienten inntrykk av at implantat er den eneste og beste løsningen i alle tilfeller? 

Produktkvalitet 

Det hevdes at implantater er en estetisk, komfortabel, pålitelig og problemfri løsning som 

eliminerer noen av de vanligste problemene ved tradisjonelle tannerstatninger som irritert 

tannkjøtt og nedsatt smak. Dette synes vi er veldig interessant. Er det slik å forstå at irritasjon 

av gingiva ikke forekommer ved implantatløsninger? Har pasienter med tradisjonelle kroner 

og broer ofte problem med nedsatt smaksevne? At produsentene velger å bruke ord som 

estetisk og komfortabel for å beskrive implantater er forståelig, men at de velger å bruke ord 

som problemfri løsning stiller vi oss uforstående til. Å formidle til pasienter at et implantat er 

en problemfri løsning er etter vår mening direkte feil. Kan en tannlege stå inne for ordene en 

problemfri løsning? Kan vi si til pasientene våre som ønsker implantatbehandling at det ikke 

kommer til å oppstå problemer før, under eller etter implantatsetting? Hvis man som norsk 

tannlege kan svare ja, er det kanskje på tide at det etiske perspektivet innenfor vårt fag settes 

på dagsorden.  

Produsentene har gjennomført egne langtidsstudier på overlevelsesraten til sine produkter. 

Disse presenteres i korte trekk for leseren med pene tall som varierer mellom 90 – 98 %. Vi 

synes det er interessant at det i en setning formidles at et implantat er en varig og permanent 

løsning, og i en annen setning, gjerne langt bak i brosjyren, fremgår det at overlevelsesraten 

etter 10 år for eksempel er på 90%. Hva skjedde med de resterende 10%? Hvordan er status 

etter 20 år? Hva legges i begrepet overlevelsesrate? Menes det at implantatet er fullt 

funksjonelt og står omgitt av friskt benvev og frisk mukosa eller menes det at implantatet 

fortsatt står i munnhulen men kanskje ikke under optimale omstendigheter? 
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Holdbarhet / Varighet 

Påstandene i denne kategorien indikerer for pasienten at implantat er en varig løsning. Det 

brukes mange store ord for å bygge opp under påstanden om at implantater som oftest varer 

livet ut. Implantater er uten tvil en løsning som potensielt kan vare i mange år. Dette 

forutsetter imidlertid at mange andre faktorer ivaretas for eksempel oral hygiene. En av 

produsentene skal ha ros for å ha nevnt i en bisetning at god tannhygiene med jevnlige 

tannlegebesøk og godt stell hjemme er viktig for prognosen for et implantat. Vi synes 

imidlertid det hadde vært en stor fordel om pasienten allerede på dette tidspunktet ble 

informert om kravene som stilles til bl.a. oral hygiene i en mye større grad enn hva tilfellet er.  

Slik som vi oppfatter det er det ingen av partene som er tjent med at pasientene har 

urealistiske forventninger, verken odontologisk personell, produsenter eller ikke minst 

pasientene selv. Vi synes også det er viktig å formidle at selv under optimale forhold er det 

ingen garanti for at implantatet er en varig løsning.  

Dersom produsentene skal kunne si at implantater som regel varer livet ut så mener vi de også 

bør kunne si noe om gitte forutsetninger for at dette i det hele tatt skal være mulig. Pasienten 

må blant annet være innstilt på nøye renhold som er essensielt for varigheten av implantatet. 

Pasientens innstilling til implantat formes allerede når de leser brosjyrene. Formuleringer som 

glorifiserer en gitt behandling er ugunstig for alle involverte parter, og de som rammes 

hardest er pasientene selv.  

Det er på det rene at røyking er en faktor som kan ha stor betydning for forholdene i 

munnhulen. En pasient som røyker har blant annet dårligere tilhelingsevne enn en person som 

ikke røyker. Hvordan er forholdet mellom røyking og implantat? Det nevnes ikke i noen av 

brosjyrene at røyking kan være av stor betydning for varigheten på implantater som settes inn. 

Er vi enig med produsentene i at implantatbehandling er den optimale behandlingen for alle 

inkludert røykere?  

Behandlingsprosedyrer 

Vi mener brosjyrene generelt er mangelfulle med hensyn til behandlingsprosedyrer. Det er lite 

informasjon skrevet om selve innsettingen av implantat og behandlingstiden i etterkant. På 

den annen side er det kanskje ikke nødvendig med så mye informasjon rundt dette temaet på 

et så tidlig stadium. En av påstandene som nevnes sier at tilhelingstiden under normale 

forhold kan ta så lite som 6 uker. Dette er i og for seg riktig for enkelte pasienter, men det er 
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vår erfaring at de aller fleste må belage seg på mye lengre ventetid fra implantatet settes inn 

til videre protetisk behandling starter. Vi stiller spørsmålstegn ved om det er riktig å indikere 

for leserne at det kan ta så lite tid som 6 uker når dette for de aller fleste ikke er tilfellet. 

Hvorfor ikke bare skrive at tilhelingstiden for implantat bør forventes å være cirka 3mnd? 

Det nevnes at det sjelden oppstår komplikasjoner etter at et tannimplantat er satt inn. Mange 

vil nok ikke ha noen problemer i etterkant, men dette gjelder ikke alle. Å bruke ordet sjelden 

om komplikasjoner mener vi er drøyt. En person uten faglig innsikt får en falsk betryggelse 

når de leser at det sjelden oppstår komplikasjoner. Dette kan igjen påvirke de valgene som tas 

når implantat som behandling vurderes, og for de pasienter som opplever komplikasjoner kan 

skuffelsen og frustrasjonen bli enda større enn nødvendig.  

Konvensjonell behandling versus implantat 

Vi mener påstandene i denne kategorien i stor grad indikerer for personen som leser at 

implantat alltid er den riktige og beste løsningen. For mange pasienter stemmer nok dette, 

men langt i fra for alle. Avgjørelsen om hvilken løsning som er den beste for pasienten mener 

vi bør ligge hos fagpersonell og ikke produsentene av produktet. Hvilken behandling som er 

best avgjøres av mange ulike individuelle faktorer, og vi mener derfor at det ikke er mulig å si 

at implantat alltid er den beste løsningen selv om det i mange tilfeller kanskje er slik.  

Et stort fokus synes å være at man ved implantatbehandling unngår å skade friske tenner. Hva 

som legges i begrepet frisk tann fremkommer ikke, men vi antar at det menes en tann fri for 

patologi, slitasje og restaureringer. Hos en pasient som mangler en enkelt tann med friske 

nabotenner er det helt klart en fordel med et implantat dersom pasienten ønsker å få tettet et 

mellomrom og de ellers kvalifiserer for det. Det er imidlertid vår erfaring at det i mange 

tilfeller hvor en tann mangler ikke er slik at nabotennene er friske. Det må gjøres en helhetlig 

vurdering for hver enkelt pasient.  I kasus hvor nabotenner ikke er friske kan den totale 

vurderingen av best behandling i mange tilfeller være at pasienten er best tjent med en bro 

kontra et implantat.  Av det som kommer frem i brosjyrene i forhold til denne kategorien 

sitter vi igjen med det inntrykket at implantat er en bedre løsning en konvensjonell protetikk. 

Vi synes ikke lesere som ikke har odontologisk bakgrunn er tjent med en slik oppfatning.  

En av påstandene til produsentene er at man ved tradisjonelle krone og bro prosedyrer sliper 

ned friske tenner. Dette synes vi er direkte misvisende da man sjelden velger å lage en bro 

eller en krone på tenner som er fri for patologi og restaureringer. Det skal aldri settes en krone 
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på en frisk tann og dersom man vurderer å lage en bro så vurderes pilartenner nøye. En god 

grunn til å velge et implantat kontra en bro er nettopp i de tilfeller hvor en eller flere av 

tennene som vurderes som bropilarer er friske tenner. Nettopp for å unngå å slipe ned en helt 

frisk tann.  

Vi synes det er synd at fokuset ikke rettes mer mot den muligheten implantat tilbyr uten å 

sverte konvensjonell protetikk som fortsatt er en veldig stor og viktig del av norsk 

pasientbehandling. 

Refleksjoner 
Oppgaven har engasjert oss fordi vi anser en del av innholdet i brosjyrene for å være for godt 

til å være sant. Det er klart at produsentene begrenser seg til å skrive akkurat det de vurderer 

som relevant for å kunne selge produktene sine, men totalt sett er dette med på å bygge opp 

urealistiske forventninger. Dette mener vi er svært uheldig, sett fra et etisk perspektiv. 

Underveis i denne prosessen har vi blitt stadig mer oppmerksom på hva som mangler av 

informasjon, kontra det som egentlig står her. Det er lite her som er direkte feil, men det er 

mye informasjon vi savner. 

En av produsentene skrev at tannimplantater er den rette løsningen dersom man mangler alle 

tennene i en kjeve. Vi opplever at mange eldre pasienter er svært fornøyde med avtakbare 

protester, spesielt når det gjelder erfarne protesebrukere med overkjeveproteser. Da bør det 

vurderes nøye om det er riktig å utsette dem for den omfattende kirurgiske behandlingen det 

er å sette inn tannimplantater. Tannlegen må vurdere de kliniske forholdene og lytte til 

pasientens ønsker. I en svensk studie fra 199110 gjort på 45-69 år gamle pasienter kom det 

frem at det subjektive behovet for dentale implantater avtar med dårligere dentale forhold. 

Hovedårsaken til dette var at pasientene var fornøyde med nåværende dentale forhold. I en 

annen studie fra 19983 ble det konkludert med at pasienter som har hatt problemer med 

tilvenning til konvensjonelle protester kan være et nyttig diagnostisk kriterie når det kommer 

til å evaluere hvilke pasienter som kan ha nytte av implantatstøttede protester. For disse 

pasientene kan en implantatstøttet løsning være redningen.  

For å kunne påbegynne en implantatbehandling, krever det informert samtykke fra pasienten. 

I pasient- og brukerrettighetsloven er det spesielt tre paragrafer som står sentralt i forhold til 

dette: 
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x § 3-1 Pasientens og brukerens rett til medvirkning: 

“Pasient og bruker har rett til å medvirke ved gjennomføring av helse- og 

omsorgstjenester. Pasienten har herunder rett til å medvirke ved valg mellom 

tilgjengelige og forsvarlige undersøkelses- og behandlingsmetoder. Medvirkningens 

form skal tilpasses den enkeltes evne til å gi og motta informasjon”4.  

x § 3-2 Pasientens og brukerens rett til informasjon: 

”Pasienten skal ha den informasjon som er nødvendig for å få innsikt i sin 

helsetilstand og innholdet i helsehjelpen. Pasienten skal også informeres om mulige 

risikoer og bivirkninger”4.  

x § 4-1 Hovedregel om samtykke: 

”Helsehjelp kan bare gis med pasientens samtykke, med mindre det foreligger 

lovhjemmel eller annet gyldig rettsgrunnlag for å gi helsehjelp uten samtykke. For at 

samtykket skal være gyldig, må pasienten ha fått nødvendig informasjon om sin 

helsetilstand og innholdet i helsehjelpen.”4. 

I tillegg heter det i helsepersonelloven § 10 Informasjon til pasienter m.v. at “Den som yter 

helse- og omsorgstjenester, skal gi informasjon til den som har krav på det etter reglene i 

pasient- og brukerrettighetsloven §§ 3-2 til 3-4”5. Kort sagt vil dette si at pasienten skal være 

informert om sin helsetilstand og om hvilke behandlingsmuligheter som finnes, slik at 

han/hun på bakgrunn av dette skal kunne ta en selvstendig, informert beslutning om videre 

behandling. Vi mener disse brosjyrene i all hovedsak informerer om implantatbehandling, 

mens andre behandlingsalternativer ikke belyses. Samtidig er det utilstrekkelig informasjon 

hva gjelder risiko og bivirkninger. I et tidsskrift fra Norges legeforening fra 200711 fant vi en 

artikkel som legger vekt på at pasientautonomi og informert samtykke blir stadig viktigere i 

klinisk praksis. Her hevdes det at følgende tre kriterier bør være oppfylt for at en handling 

skal være autonom: tilstrekkelig forståelse, samtykkekompetanse og frivillighet. Det er 

tydelig at produsentene har tilrettelagt språket i brosjyrene for pasientene. Det brukes i stor 

grad hverdagslige ord og uttrykk for å beskrive tannsykdommer og årsakene til disse. Det 

virker imidlertid som de har fått problemer når de skal forklare behandlingsprosedyrer, 

protetiske løsninger og mekanismer. Det brukes ord som ”resorpsjon”109, ”implantatets 

integreringsprosess”110, "helkeramisk”111 og ”konvensjonelle metoder”112, uten noen videre 

forklaring av disse. Dette er ord som hindrer enkelte pasienter i å få en helhetlig forståelse.  

 21 



I en studie gjort i Østerrike i 2003 og 2010, fant vi at tannleger utgjør den viktigste kilden til 

pasientinformasjon når det gjelder behandling med tannimplantater. ¾ av de som deltok i 

studien, henvender seg til tannlegen når de søker informasjon om tannimplantater, mens de 

resterende ¼ oppsøker media. Studien viste at 79% av deltakerne mente de hadde tilstrekkelig 

kunnskaper om tannimplantater. Likevel ble det avdekket at den objektive kunnskapen var 

utilfredsstillende, og at deltakerne hadde urealistiske forventninger. Det at så stor del av 

pasientene oppgir tannlegen som viktigste informasjonskilde, legger et press på hvilke 

signaler vi sender ut. Kan vi stå inne for alt lesestoffet vi har liggende på venterommet? Har 

vi oversikt over alt som står i disse brosjyrene?  

Konklusjon 
Innholdet i pasientbrosjyrene er laget for å markedsføre et produkt på best mulig måte og for å 

skape en etterspørsel av et produkt. Brosjyrene er mangelfulle på flere områder og skaper en 

urealistisk forventning hos leseren. Informasjonen som fremgår er ikke tilstrekkelig for å 

ivareta pasientens integritet og autonomi. Vi konkluderer derfor med at brosjyrene, dersom de 

skal anvendes, kun bør brukes som et supplement til informasjon. Det kan være en god idé at 

pasient og tannhelsepersonell sammen går gjennom brosjyrene, slik at pasienten får mulighet 

til å stille spørsmål og tannhelsepersonell kan korrigere og supplere med ytterligere 

informasjon.   
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Som om det var 
naturlige tenner
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DENTSPLY Implants har en lang tradisjon når 
det gjelder forskning og produkt-
utvikling.
 Omfattende dokumentasjon fra 
kliniske studier bekrefter at med 
ASTRA TECH Implantat system 
oppnår man meget gode 
resultater – både på kort og 
lang sikt. Dessuten bestreber vi 
oss kontinuerlig på å lage et av 
markedets ledende implantat-
systemer enda bedre. 
 Et utmerket eksempel på dette er 
OsseoSpeedTM, en fluorid-modifisert 
overflate på implantatet, som både gir økt ben-
mengde og raskere tilheling.  
 Denne patenterte innovasjonen gjør at enda 
flere mennesker har mulighet til å få tann-
erstatninger som føles, fungerer og ser ut som 
naturlige tenner.
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Nå kan du trygt smile
Et tannimplantatsystem fra ASTRA TECH Implant System™ 

er den optimale løsningen for permanent erstatning av en 
eller flere tenner. Vårt system er et resultat av omfattende 
vitenskaplig forskning og kliniske studier. Du kan le og 
spise hva du vil, og samtidig vite at tennene dine holder seg 
ordentlig på plass. Du kan ganske enkelt være sikker på at 
tennene ser naturlige ut, slik at du kan smile trygt. 

Alle implantatløsninger er basert på en liten titanskrue. 
Den vokser raskt sammen med benvevet og danner en stabil 
”rot” for den nye tannen.

I denne brosjyren kan du lese mer om de grunnleggende 
prinsippene for tannimplantater, og hvordan behandlingen 
gjennomføres. Du kan også lese personlige uttalelser fra 
mennesker som beskriver hvorfor de valgte tannimplantater, 
og hvordan det har forandret deres liv. 
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En velprøvd løsning som  
er 40 år gammel
Implantater er ikke noe nytt innen tannpleien. Siden midten på 
60 tallet er tannimplantater blitt brukt til permanent erstatning 

av en tann, flere eller alle tennene i under- eller overkjeve. 
Tannimplantater er små skruer i titan. Dette er et metall 

som kroppen aksepterer, og som har en veldoku-
mentert evne til å hele sammen med benvev.
Basert på mange års omfattende forskning, er 
ASTRA TECH Implant System™  et unikt tannim-
plantatsystem som raskt og enkelt gir en trygg 

forankring for nye naturlige tenner. La oss ta en nær-
mere titt på de ulike delene i et tannimplantat:

Titanimplantat = en ny rot til en ny tann
Tannimplantat er bare et annet navn på den titanskruen som 
settes inn i kjevebenet for å danne implantatets fundament. 
Lengden og tykkelsen på tannimplantatet avhenger av aktuell 
mengde av benvev, og størrelsen på kjeven.

Distansen sikrer et perfekt feste
En distanse er en komponent i keramikk eller titan som gir et 
sikkert feste mellom tannimplantatet og kronen.

... for kroner, broer eller proteser
Så snart tannimplantatet og distansen er på plass, tilpasses 
krone, bro eller helprotese til over- eller underkjeven. Uansett 
omfatning på arbeidet eller type av implantat, kan du stole på 
at tennene vil holde seg på plass i lang tid fremover.Tannimplantatet i 

virkelig størrelse
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Pent utseende – hele livet

Tannimplantater har mange fordeler sammenlignet med tradis-
jonelle kroner og broløsninger. Her er de viktigste grunnene til å 
velge tannimplantater:

-

Med konvensjonelle løsninger 
må oftest de friske nabotennene 
slipes ned for å gi feste til en bro. 
Disse løsningen stimulerer heller 
ikke det underliggende benet, 
noe som i sin tur kan føre til at 
benvevet vitrer bort, og dermed 
forsvinner også gommene gradvis. 
Et tannimplantat derimot er festet i 
kjevebenet, og stimulerer benvevet 
akkurat som naturlige tenner.

Et tannimplantat gir et pent, varig 
resultat. Implantatet stimulerer 
faktisk benvevet, og bidrar til 
friske gommer og tannkjøtt rundt 
den nye tannen.
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Implantatløsninger for ethvert behov

Et tannimplantat er den optimale løsningen for alle som mangler 
en eller flere tenner. ASTRA TECH Implant System™ kan 
spesialtilpasses ulike behov, slik at praktisk talt alle kan få tenner 
som virker og ser ut som naturlige tenner. Fullt utviklet benvev er  
imidlertid en viktig forutsetning. Dette er årsaken til at tannim-
plantater normalt ikke settes inn hos personer som er under 18 år.

Erstatning av en enkelt tann
En krone montert på et implantat er det beste valget dersom du 
mangler en tann i over- eller underkjeven. Med dette tannim-
plantatet kan du spise, le og smile helt naturlig.

... eller flere tenner
Tale- og tyggeevnen kan hemmes dersom man mangler flere 
tenner. Dersom du, eller noen du kjenner er i en slik situasjon, 
finnes det to alternativer: separate kroner på tannimplantater, 
eller en bro festet til to eller flere tannimplantater.

... eller alle tennene
Dersom du mangler alle tennene i over- eller underkjeven, er 
tannimplantater den rette løsningen. Du kan for eksempel velge 
en hel bro som er festet til flere implantater. Et annet alternativ 
er avtakbar protese som er forankret i to eller flere implantater. 
Protesen holder seg trygt på plass i munnen samtidig som den 
er lett å fjerne.

Tenk på alle som hvert år 
får tannimplantater! Det er 
kanskje på tide å vurdere 

en krone...
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En behandling som tilpasses individuelt

Håndverk på sitt beste: med 
sine spesialistkunnskaper 
tilpasser tannteknikeren krone, 
bro eller protese til hver enkelt 
pasient.

Børst de nye tennene forsiktig 
og bruk tanntråd på vanlig 
måte, akkurat som for 
naturlige tenner.

Når du har bestemt deg for et tannimplantat, får du en løsning 
som er spesialtilpasset dine behov og din helsetilstand, samt 
mengde/kvalitet på kjevebenet. Disse faktorene avgjør også 
hvor lang tid behandlingen vil ta. 

Med nytenking og produktutvikling, er vår målsetning å gjøre 
behandlingen så behagelig som mulig for pasienten. Operasjonen 
utføres normalt under lokalbedøvelse, og de fleste pasienter 
føler liten eller ingen smerte. Dessuten kan du reise rett hjem  
etter at operasjonen er avsluttet.

De nye tennene dine krever samme pleie som naturlige tenner. 
Puss de nye tennene forsiktig og bruk tanntråd på vanlig måte. 
Risikoen for misfarging på grunn av kaffe, te eller vin er heller 
ikke større enn for naturlige tenner.
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1. Grundig undersøkelse
Det første trinnet i implantatbehandlingen er en diskusjon 
med din tannlege, etterfulgt av en grundig undersøkelse.  
 Det tas røntgen av kjevebenet, for å vurdere tilstanden 
og mengden på benvevet og bestemme plasseringen av 
implantatet. Det blir tatt avtrykk av kjevene og tennene 
dine, noe som danner et viktig grunnlag for den videre 
behand-lingen. 

2. Innsetting av implantatet
Avhengig av din helsetilstand, finnes det to behandling-
salternativer å velge mellom.
 En ett-trinnsprosedyre der implantatet og en midlertidig 
distanse settes på plass samtidig. En totrinnsprosedyre 
hvor implantatet settes inn og tannkjøttet sys på plass over 
fiksturen. Her venter man til senere med å sette på en 
distanse (se under).
 I begge tilfellene setter man inn en midlertidig tann 
eller protese, som etterfølges av en tilhelingsperiode 
på opp til 3 måneder i underkjeven og 6 måneder i 
overkjeven. I enkelte tilfeller kan implantatet settes på 
plass med en gang. Dette er imidlertid avhengig av kjeve-
benets kvalitet.

3. Festing av distansene
Ved ett-trinnsprosedyre blir den midlertidige distansen 
erstattet med en permanent, etter at implantatet har vokst 
fast i benvevet.
 I den andre delen av en to-trinnsprosedyre gjør man 
et mindre snitt for å åpne tannkjøttet og sette distansen på 
plass.

4. Utforming av de nye tennene
Når distansen er på plass blir det gjort et nytt avtrykk. 
Dette blir sammenlignet med det avtrykket som ble gjort 
ved den første undersøkelsen. På bakgrunn av avtrykkene 
utarbeides en modell som tannteknikeren benytter ved 
utformingen av kronen, broen eller protesen. Det vil bli 
lagt ekstra stor vekt på riktig farge og form, slik at de nye 
tennene skal se helt naturlige ut.

5. Installasjon og ny undersøkelse 
Når de nye tennene er ferdige, festes de av tannlegen til 
implantatene. Så enkelt er det! Deretter avsluttes behan-
dlingen med noen få oppfølgingsbesøk for å kontrollere 
funksjonalitet og estetikk. Dette for å sikre at du er helt 
fornøyd med de nye tennene dine.

Hvordan gjennomføres 
behandlingen? En tann

Flere tenner

Alle tennene

1. Behovet for å erstatte en man-
glende tann, kan skyldes en ulykke 
eller fordi det manglet anlegg for 
tannen fra fødselen av. 
 Så snart kjevebenet er fullt 
utviklet vil et implantat være en 
estetisk løsning som holder på 
lang sikt.

1. Enkelte mennesker mister 
tennene bak i munnen. Dette er 
spesielt vanlig ved betennelse 
i tannkjøttet, eller hvis en tann 
sprekker på grunn av tidligere 
fyllinger.

1. Hvis du har mistet alle tennene 
i en eller begge kjevene, kan du 
velge en fast bro eller en avtakbar 
helprotese som er festet til to eller 
flere implantater. 
 Denne typen av dekkproteser 
sitter bedre på plass enn tradis-
jonelle avtakbare proteser. Dersom 
alle forutsetninger er oppfylt vil 
likevel den løsning som ser mest 
naturlig ut være en hel, permanent 
bro.
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2. Implantatet settes på plass i 
kjevebenet. Ingen av de friske 
tennene påvirkes eller skades som 
ved enkelte andre tannerstat-
ninger, der nabotennene eventuelt 
må slipes ned for å gi feste til 
en bro. 

3. Distansen festes til implantatet.  
Deretter plasseres det en krone 
over distansen, som er perfekt 
tilpasset tannkjøttkanten.

4. Den nye tannen er nå ferdig, 
og det er praktisk talt umulig å se 
forskjell på dine egne tenner og 
den nye tannen. Dette er virkelig 
en løsning som ser helt naturlig ut.

2. Når det skal lages en bro, set-
ter man inn to til fire implantater.  
 Denne løsningen påvirker ikke 
pasientens egne tenner. Dessuten 
vil broen holde i mange år, 
uansett hvilken tilstand resten av 
tennene er i. 

3. Distanser festes til implan-
tatene. Det neste trinnet blir 
å tilpasse broen, og den nye 
tannsettet plasseres på distansene.

4. En implantatbro er nå på 
plass og denne vil tåle de sterke 
tyggekreftene som oppstår i den 
bakre delen av munnen. Den 
vil både føles og fungere som 
naturlige tenner.

2. For en hel, permanent bro, install-
eres flere implantater som danner et 
fast fundament. Fordi implantatene 
festes i kjevebenet stimulerer de 
benvevet slik at både bennivå og 
utseende holder seg sunt og friskt. 

En dekkprotese innebærer at det 
settes inn to eller flere implantater 
som danner et sikkert fundament å 
feste protesen i. 

3. Distansene festes til implan-
tatene og broen settes på plass. 
Alt arbeidet som utføres på 
tennene dine bør gjøres i henhold 
til dine personlige forutsetninger 
og ønsker.

4. Implantatbroen eller dekkpro-
tesen er nå på plass. Den ser 
ut og fungerer som alminnelige 
tenner. Du kan spise hva du vil, 
og le uten å bekymre deg om at 
protesen kan falle ut. 

Til dekkprotesen blir det brukt 
enten distanser med kulefester 
eller et lite barrfeste mellom 
distansene. Protesens underdel 
festes med riktige komponenter til 
disse distansene.
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”Jeg ville ha gjort 
det igjen!”

”Jeg er profesjonell sangerinne og i 
denne bransjen er utseendet viktig, 
spesielt ved TV-opptredener”, forklarer 
Carola Becker. ”Kameraene er 
veldig nærgående og avslører alle 
detaljer i ansiktet uten nåde – til og 
med på innsiden av munnen!”

Carola Becker var bare 11 år da tannlegen 
hennes konstaterte at hun fremdeles hadde 

fire melketenner igjen, og at hun her
manglet genene for nye, permanente 
tenner. Melketennene var forbausende 
sterke, og det var ikke før i 28-års alderen 
hun begynte å få problemer. Tiden var inne 
for å trekke dem ut.

“Tannlegen min forklarte at han måtte 
slipe ned åtte av mine friske tenner for å 
feste broene som skulle erstatte melketen-
nene. Min umiddelbare reaksjon var: glem 
det! Så han foreslo implantatbehandling 
og henviste meg til en spesialist. Mens jeg 
ventet på å få satt inn implantatene, hadde 
jeg synlige mellomrom i både over- og 
underkjeven, noe som virkelig påvirket 
selvfølelsen min. 

Da tiden var inne for å installere implan-
tatene, var jeg midt i TV-showet Fame  
Factory. Som en av deltagerne, kunne jeg 
bare ikke være borte for lenge. Heldigvis 
kunne jeg være tilbake igjen på scenen bare 
noen få dager etter operasjonen. Etter et 
par måneder ble de nye kronene satt inn. 
Jeg er veldig godt fornøyd med resultatet, 
og jeg ville uten tvil ha gjort det igjen!”

Carola Becker, 30 år
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”Ingen kan se 
 forskjell!”

”Jeg glemmer at fortannen min er 
et implantat”, sier Peter Hjelm, fly-
kaptein for et charterselskap. ”Og det 
føles bra.”

“Broren min og jeg spilte mye ishockey da 
vi var tenåringer”, forklarer Peter. “Av og 
til ble spillet vel tøft, og ved en anledning 
fikk jeg skøyten til broren min rett opp i 
fortannen. Det var helt klart ingen hyggelig 
opplevelse. Resultatet ble en skadet fortann 
som måtte rotfylles. 

Dette fungerte helt greit i 
mange år, helt til jeg bet i et 
eple og hele tannen brakk! Og 
saken ble ikke bedre av at jeg 
ikke lenger hadde noe godt 
fundament til å feste en ny  
tann i. 

Etter å ha snakket med tannle-
gen min, innså jeg at et implantat 
skulle passe meg perfekt. Før 
implantatet kunne settes på plass, 
måtte imidlertid resten av den 
skadde roten fjernes og kjeve-
benet trengte litt tid for å heles. 
Jeg fikk en midlertidig erstatning 
som jeg kunne ta ut selv. Jeg fikk 
ikke lov til å legge noen belastning 
på kjevebenet, så den midlertidige 
løsningen var mer eller mindre bare 
til for utseendets skyld. Og etter-

som jeg hadde tatt fri fra jobben, brukte jeg 
den nesten ikke i det hele tatt. Men når jeg 
brukte erstatningen, merket jeg at jeg savnet 
den gamle fortannen. Jeg ble mer tilbaket-
rukket, og antagelig så lo jeg ikke like mye 
som jeg pleier.

Etter noen måneder, var tiden inne for 
operasjon. Alt gikk bra og jeg kjente ikke 
stort. Det var faktisk mye mer behagelig enn 
da jeg fikk rotfyllingen. I dag glemmer jeg 
lett at jeg har et implantat. Det føles og ser 
ut akkurat som en naturlig tann.” 

Peter Hjelm, 47 år 
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”Bare helt fantastisk!”

”Tannimplantatet har gjort en enorm 
forskjell for meg”, sier Britt-Lis Nilsson. 
”Nå trenger jeg ikke å bekymre meg 
om at tennene mine skal falle ut, og 
jeg kan spise hva jeg vil igjen. Det 
betyr så mye for meg.”

”Jeg har alltid hatt dårlige tenner, og opp 
gjennom årene har jeg hatt utallige fyl-
linger, rotfyllinger og broer”, forklarer 
Britt-Lis. ”Men litt etter litt, begynte både 
tennene som broene var festet i, og rotfyl-
lingene å gå i stykker. Til sist måtte jeg 
sette inn protese både i over- og 
underkjeven. Protesen i over-
kjeven virket OK, men den i 
underkjeven var helt håpløs. 
Den var alltid løs og flyttet seg 
rundt hele tiden, og det gjorde 
meg veldig usikker. Jeg kunne 
ikke engang spise ordentlig.

Så fortalte tannlegen meg om 
implantater, at de sitter fast og 
fungerer som naturlige tenner. 
Valget var enkelt.

Helt siden jeg var ung har jeg vært 
redd for tannlegen. Operasjonen 
ble gjennomført med lokalbedøv-
else, og til min store overraskelse 
gjorde det ikke vondt i det hele tatt! 
Jeg ble tatt veldig godt hånd om, og 
jeg var ikke det minste urolig. Etter 
operasjonen fikk jeg smertestillende 

tabletter, men jeg tror egentlig ikke det 
hadde vært nødvendig. Det er faktisk mer 
traumatisk å gjennomgå en rotfylling enn å 
få satt inn tannimplantat.

Da de nye tennene var på plass, tok det 
et par dager før jeg ble vant til dem – jeg 
hadde tross alt vært uten tenner ganske 
lenge! Samme dag som tennene ble satt 
inn, kunne jeg feire med en hyggelig mid-
dag på restaurant med mine to voksne 
sønner. For første gang på evigheter kunne 
jeg nyte både måltidet og selskapet uten å 
måtte bekymre meg om tennene mine.”

Britt-Lis Nilsson, 77 år 
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”Etter tolv år er jeg 
fremdeles svært fornøyd” 

”Jeg har ikke noe imot ”reservedeler” 
hvis de kan gjøre livet enklere – og 
det har absolutt implantatet gjort for 
meg,” sier Bengt Kalin. Han arbeider 
som konsulent – og har hatt et im-
plantat som en fast erstatning for den 
venstre fortannen i tolv år.

“Problemene med fortannen min begynte 
da jeg var rundt 13 år”, forklarer Bengt. 
“Tannen var i dårlig stand og måtte rot-
fylles. Men etter en stund ble den misfarget 
og blåaktig – ikke særlig pent. Så min 
gamle tannlege trakk ut tannen og satt inn 
en alminnelig krone som var festet til nabo-
tennene. 

I arbeidet mitt, står jeg ofte på podiet og 
foreleser. Når jeg en våknet en morgen for 
15 år siden, oppdaget jeg at tannen min 
hadde falt ut. Og jeg som skulle holde en 
viktig presentasjon nettopp den dagen! Så 
i halvpanikk ringte jeg tannlegen min som 

raskt limte kronen tilbake på plass. 
Denne raske løsningen gjentok seg 
mange ganger i løpet av en toårsperi-
ode, og det var veldig ubehagelig. 
Men jeg ville ikke stå og snakke 
foran en forsamling mennesker med 
et stort hull i munnen. 

Da tannlegen min senere foreslo 
implantater, var avgjørelsen enkel. 
Jeg sa ja med en gang! Behandlingen 
gikk bra, og alt ble tatt hånd om på 
en profesjonell måte. I dag merker 
jeg ikke engang implantatet – jeg 
glemmer faktisk at det er der!
I fritiden spiller jeg trombone. Nå 
kan jeg stole på at jeg har en tann 
som tåler trykket. Jeg slipper å 
bekymre meg om at kronen skal 
falle ut, og det gjør livet mitt mye 
enklere.”

 Bengt Kalin, 60 år
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Personlige notater:

Les mer om tannimplantater på www.somnaturligetenner.no
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